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La presente invention concerne des perf ectionneraents apper- 
tes aux implants destines aux osteosyntheses des fractures de 
l'extremite superieure (epiphyse et diaphyse) du tibia. 

Au moyen des dispositifs connus jusqu'a ce jour, les osteo- 
5 syntheses des fractures de la partie superieure du tibia ne don- 
naient pas des resultats completement satisf aisants. 

Les perfectionnements qui font I'objet de la presente inven- 
tion visent a permettre la realisation d 9 implants qui procurent : 

- une excellente liaison avec la partie spongieuse de l f e- 
10 piphyse; 

- un excellent appui sur la diaphyse; 

- la possibility de mettre en compression les zones fractu- 
rees et une immobilisation parfaite des polyfractures de 1' epi- 
physe superieure du tibia et de la diaphyse tibiale. 

15 D'une maniere generale, lorsqu'il existe une ou des fractu- 

res de l'extreraite superieure du tibia, pour avoir un montage 
solide, il est necessaire de disposer d*un implant prenant un an- 
crage sur l f epiphyse et aussi sur la diaphyse, 

Inversement, lorsqu'il existe une fracture ou des fractures 

20 siegeant a la partie haute de la diaphyse, il est necessaire d»u- 
tiliser un implant prenant un appui dans la diaphyse et aussi 
dans 1" epiphyse afin d^btenir une immobilisation parfaite de la 
ou des fractures et une mobilisation post-operatoire immediate du 
genou. 

25 Or, pour realiser ce double objectif, on dispose habituel- 

lement, soit de vis qui mSme judicieusement placeea, sont souvent 
insuf f isantes ou de plaques vissees dont I 1 adaptation a l 1 epiphy- 
se superieure et a la diaphyse n'est pas constante, les vis les 
plus superieures etant souvent placees iramediatement sous le car- 

30 tilage articulaire du tibia ce qui peut entrainer des alterations 
du cartilage. 

La plaque d 1 os teosynthese suivant l v invention remedie a ces 
inconvenients et assure en consequence plus de coramodites pour le 
praticien dans le traitement et de meilleurs resultats dans la 
35 reduction des fractures du tibia. 

La plaque d 9 os teosynthese suivant l f invention est caracteri- 
see en ce qu'elle presente une partie longitudinale a forme gene- 
rale meplate et presentant a son extreraite superieure une deuxie— 
me partie faisant un angle de 90 a 110° avec la premiere. L'en- 
40 semble ayant !• aspect d'un L renverse dont la branche la plus 
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courte est convenablement profilee d'appui sur la face interne de 
l'epiphyse superieure du tibia. De multiples trous ou ouvertures 
etant formes dans les deux parties de la plaque afin de permettre 
la raise en place en tous points convenables de plusieurs moyens 
5 d'ancrage dans les parties osseuses a maintenir (epiphyse et dia- 
physe haute du tibia). 

Comme cette plaque ne presente pas d'axe de symetrie, il est 
necessaire de prevoir une plaque pour le tibia gauche et una pla- 
que pour le tibia droit. 
10 Ces caracteristiques et d'autres ressortiront de la descrip- 

tion qui suit : 

Pour fixer I'objet de l f invention sans toutefois le limiter 
dans les dessins annexes : 

La figure 1 montre par une vue de face une premiere forme 
15 de realisation de la plaque selon 1' invention. 

La figure 2 montre egalement par une vue de face une deuxie- 
me forme de realisation de la plaque selon !• invention. 

La planche II montre une serie de formes de plaques pour 
fractures de I'extremite superieure du tibia, plaques de formes 
20 et de tallies variables adaptees a chacun des types de fractures 
rencontres, simples ou complexes. 

La planche III montre -figures 3 et 4- de facon non limita- 
tive, deux exemples d 1 utilisation de cette plaque pour des frac- 
tures de l'extremite superieure du tibia avec association a une 
25 fracture de la diaphyse. 

On a montre planche IV -figure 5- une plaque selon 1' inven- 
tion fixee sur l f extremite superieure du tibia 5 - On voit la 
partie longitudinale 1 fixee a la diaphyse 6 par des vis 4a pas 
rapproche et a t&te 4a fraisees et noyees dans les trous de la 
30 partie longitudinale. Figure 5, on a montre egalement la deuxie- 
me branche de !• implant 2 fixee au plateau tibial 7 par trois 
grandes vis 3 dont la direction converge a 1* aplomb du centre des 
plateaux tibiaux 8 - Ces grandes vis 3 sont du type utilise pour 
avoir une bonne prise dans le tissu epiphysaire. A cet effet, les 
35 vis 3 presentent une tSte fraisee 3a, un corps lisse 3b depourvu 
de spire et une partie terminale 3c presentant de larges ailet- 
tes • 

La figure 6 represente une vue de ctte en coupe longitudina- 
le de la plaque consideree suivant la ligne KA de la figure 1. 
40 On voit sur la figure 6 la disposition des vis epiphysaires 3 
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placees de facon a se croiser dans l'espace et la disposition des 
vis diaphysaires 4 qui sont placees transversalement et paralle- 
lement entre elles. La coupe longitudinale 6 precise bien 1 'adap- 
tation de la plaque du relief oaseux de l^piphyse 5 du fait de 
5 la branche 2 qui est convenab lement galbee - Cette coupe raontre 
egalement les orifices 9 perces en tout point de l 1 implant et la 
maniere dont les t&tes des vis 3a et 4fr sont noyees dans l'epais- 
seur de la plaque aussi bien au niveau de la partie longitudinal* 
1 que de la partie oblique 2. 
10 La plaque 1 et 2 et les vis 3 sont executees en tout alliage 

materiau ou matiero qui satisfont aux conditions d' utilisation 
chirurgical*. 

Les plaques peuvent 8tre executees avec diverses dimensions 
comme illustrees a la plancbe II selon les types de fractures et 

15 les dimensions des tibias. 

Compte tenu de la pluralite des trous pour les vis f on uti- 
lise trois vis 3 pour rassembler les differentes parties osseuses 
formant la fracture de l'epiphyse 5- H suffit ensuite de fixer 
la partie longitudinale de I 1 implant 1 a la diaphyse 6 par un 

20 nombre convenable de vis k pour restaurer la conformation de 
I'extremite superieure du tibia. On obtient un montage encore 
plus robuste en appliquant un tendeur a la fente 10 (figure 1 et 
2) disposes a I'extremite inferieure de la partie longitudinale 1 
Le tendeur a, pour effet, de comprimer fortement les differentes 

25 parties osseuses entre elles - On obtient ainsi plus rapidement 
et dans les meilleurs conditions, la resorption et la consolida- 
tion des fractures sans qu f il soit necessaire d'utiliser un ap- 
pareil plStre. 

L' invention ne se limite aucunement a celui de ces modes 
30 d'application non plus qu'a ceux des modes de realisation de ses 
diverses parties ayant plus specialement ete indiquees; elle en 
embrasse au contraire toutes les variant es» 
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REVENDICATIONS 

-1- Plaque d ' osteosynthese destinee au traitement chirurgi- 
cale des fractures de I'extremite superieure du tibia, caracteri- 
see par la forme en L renverse, formee d'une partie longitudinale 
a forme generale meplate et par une branche disposee obliquement 
5 a son extremite superieure et profilee d'appui sur l'epiphyse su- 
perieure du tibia - De multiples trous sont formes sur les deux 
parties de la plaque pour permettre.la mise en place en tout 
point convenable de plusieurs moyens d'ancrage dans les parties 
osseuses a maintenir. 

10 -2- Plaque d 1 osteosynthese suivant la revendication 1 carac- 

terisee en ce qie les contours sont convenableuent arrondis et 
galbes* 

-3- Plaque d 1 os teosynthese suivant l , une quelconque des re- 
vendications 1 et 2 caracterisee en ce que la partie mediane de 
15 l f implant est epaisse et resistante tandis que les bords et les 
extremites sont amincies et flexibles. 

-4- Plaque d 1 os teosynthese suivant l f une quelconque des re- 
vendications 1, 2 et J caracterisee en ce que les trous de fixa- 
tion sont alignes le long de I'axe median de la portion oblique 
20 et superieure de l f implant et disposes a intervalles reguliers. 

-5- Plaque d f os teosynthese suivant l'une quelconque des re- 
vendications 1, 2, 3 et 4 caracterisee en ce que les trous de 
fixation de la partie longitudinale sont disposes en quinconce 
de part et d'autrc de I'axe median et disposes a intervalles re- 
25 guliers. 

-6- Plaque d 1 osteosynthese suivant l'une qielconque des re- 
vendications 1, 2, 3, 4 et 5 caracterisee en ce que tous les 
trous de fixation des deux parties de I 1 implant sont f raises afin 
de recevoir les tetes des vis et que ces vis soient noyees dans 
30 1 1 epaisseur de la plaque. 

«7«. Plaque d 9 osteosynthese suivant l r une qielconque des re- 
vendications lj 2, 3, 4, 5 et 6 caracterisee en ce qu f il existe 
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une fente a l'extremite inferieure do la partie longitudinale de 
1 'implant pour !• application d'un dispositif de compression du 
foyer ou des foyers de fractures, 

-8- Plaque d f osteosynthese suivant 1'une quelconque des re- 
5 vendications 1, 2, 3, 4, 5, 6 et ? caracterisee par sa realisa- 
tion en tout metal, alliage, materiau ou matiere qui satisfont 
aux conditions et exigences d 'utilisation chirurgicale . 
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